
                                                                       Начальнику управления образования 

МО «Вельский муниципальный район» 

                                                                                    Могутовой Елене Васильевне                                                                                    

                                                                                                               Ф.И.О 

                                                                       __________________________________________ 

                                                                                                               Ф.И.О. родителя 

                                                                        адрес регистрации: _________________________ 

                                                                        ул.________________________ дом ____ кв.____ 

                                                                        адрес проживания:_________________________ 

                                                                        _________________________________________ 

                                                                        телефон__________________________________  

 

                                                              заявление. 

 

Прошу поставить на учет и выделить место в детском саду___________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

              (название детского сада или нескольких, желаемая дата поступления) 

моему ребёнку__________________________________  ______________________________  

                                (фамилия, имя)                                      (число, месяц и  год рождения) 

Работаю:___________________________________в должности_______________________  

                       (наименование учреждения) 

Отец (мать) ребёнка __________________________________________________________  

                                                               ( фамилия, имя, отчество) 

работает______________________ в должности____________________________________ 

           (наименование учреждения) 

С «Порядком комплектования муниципальных образовательных организаций, 

реализующих основную образовательную программу дошкольного образования в 

МО «Вельский муниципальный район», ознакомлен(а)  

_________________________________.      

                          (подпись)                                                                

Имею право на льготный приём ребёнка в детский сад:______________________________ 

_____________________________________________________________________________. 

Предоставлены документы:______________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

В соответствии с п.1 ст.9 Федерального закона от 27.07.2006 № 152-ФЗ «О персональных 

данных»  согласен (а) на осуществление любых действий (операций),  в т.ч.: получение, 

обработку, хранение, в отношении моих персональных данных. 

 

Дата «_____» ___________ 20___ г.                              ____________________________.               

                                                             (подпись)                                                                

______________________________________________________________________ 

    

 

Уведомление 

 

Управление образования МО «Вельский муниципальный район» сообщает, что 

регистрационный номер Вашего заявления ______ . 

Ваш ребёнок ___________________________________(фамилия, имя) зарегистрирован в 

общей очереди на выделение места детском саду на момент поступления заявления под 

номером ______; в льготной очереди под номером  ______. 
 

 



 

 

__________________ 

 


